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Jorge l. tizón, xavier Clèries, y neri 
Daurella (compiladores). “¿Bioingeniería 
o medicina?: El futuro de la medicina y la 
formación de los médicos”. Red-Ediciones. 
Barcelona, 2012. 378 p.
 Bajo este sugerente título se recogen las 
aportaciones realizadas en las “I Jornadas de 
Estudio y Debate sobre el futuro de la forma-
ción integral del médico”.
 Curiosamente en el nº 120 de la Revis-
ta de la AEN (págs 833 a 836) se recoge la 
reseña de “Crazy like us. The globalization 
of de Western mind”, de Ethan Watters, don-
de se expone la tesis de que en los últimos 
treinta años, el DSM, el modelo médico-psi-
cofarmacológico, y los intereses de la indus-
tria y los profesionales, han colonizado las 
concepciones psicopatológicas y culturales a 
nivel global. Considera que esta imposición 
ha dado como resultado la “exportación de 
epidemias” que han aumentado exponencial-
mente la prevalencia de cuadros clínicos has-
ta ese momento prácticamente anecdóticos.
 En este sentido, en “Bioingeniería o me-
dicina…” se expone que junto a los efectos 
positivos obtenidos gracias al progreso de 
la medicina, se han producido una serie de 
efectos secundarios indeseables, y una cre-
ciente iatrogenia biológica, psicológica y 
social: aumento de la demanda, medicaliza-
ción de la vida cotidiana, expectativas poco 
realistas de los pacientes (y habría que aña-
dir que también de los profesionales) pre-
sión de la industria farmacéutica sobre los 
médicos, etc., con una repercusión negativa 
en la salud de la población. Por lo tanto, uno 
de los objetivos de la presente publicación 
sería analizar la influencia en estos resul-
tados de la formación médica, tanto en la 
universidad, como en el MIR, y en la forma-
ción continuada., explorando alternativas a 
la formación actual.
 En la introducción, Tizón, muy acertada-
mente, plantea las razones que esclerotizan 
los sistemas de formación (y de asistencia) a 
pesar de la existencia de múltiples formas de 
evaluar los modelos de enseñanza, haciendo 
especial énfasis en la necesidad de potenciar 
las habilidades de comunicación, y en la uti-
lización de las nuevas tecnologías de la infor-
mación con un objetivo diana: “La medicina 
centrada en el paciente”.
 La publicación que nos ocupa se divide en 
cuatro apartados y un epílogo: 
 El primer apartado trata sobre la “Forma-
ción del médico: fortalezas y debilidades”. El 
segundo se ocupa de los “Modelos y teorías 
para la formación integral del médico”. En el 
tercero se abordan las “Alternativas para la 
formación integral del médico”, y el cuarto 
se ocupa de “La aportación de los modelos 
de reflexión tipo Balint”, concluyendo con un 
epílogo de título muy apropiado: “Un epílogo 
totalmente provisional: Reflexionando sobre 
la formación integral del médico”. 
 En conjunto, es particularmente estimable 
la correlación que se establece entre los aspec-
tos formativos y la evolución social, las ex-
pectativas, la dificultad de médicos y gestores 
para la puesta de límites, y la excesiva proto-
colización y afán evaluador de toda actividad, 
asistencial y no asistencial. No obstante, a 
pesar de las dificultades objetivas enunciadas, 
se establecen propuestas sumamente válidas 
para modificar la enseñanza de la medicina, 
tanto pre como postgrado, haciendo hincapié 
en los aspectos emocionales y experienciales 
de las técnicas docentes.
 Resumiendo: Se trata de una obra de gran 
interés, no solo para quienes están inmersos 
en tareas de formación médica, sino para el 
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conjunto de la profesión. Su lectura induce a 
una reflexión, crítica pero constructiva, que 
sugerirá numerosas ideas a aplicar como alter-
nativas a la situación actual.
Francisco Chicharro Lezcano
Joanna MonCrieff. Hablando Claro. Una in-
troducción a los fármacos psiquiátricos. Her-
der Editorial. Barcelona, 2013. 236 pp. 
  En esta obra Joanna Moncrieff, psiquia-
tra, investigadora y profesora en el University 
College de Londres, nos introduce a un pro-
blema mayor cuando se interroga acerca del 
mecanismo de acción de los psicofármacos. 
¿Se fundamenta su eficacia al revertir o co-
rregir las condiciones biológicas patológicas 
que subyacen en los trastornos mentales? Ha-
bitualmente se da por hecho que es así, y este 
parece ser el modelo desde el cual se desarro-
lla la psicofarmacología en las últimas déca-
das. Efectivamente, de forma habitual se dice 
a los pacientes que el antidepresivo, el metil-
fenidato, y otros medicamentos son como la 
insulina para el diabético, algo que se necesita 
para reequilibrar una bioquímica cerebral des-
ajustada. La autora nos presenta también una 
hipótesis diferente, la primera que considera-
ron históricamente farmacólogos y psiquia-
tras: la utilidad de los psicofármacos podría 
deberse a que siendo sustancias psicoactivas 
contrarrestan o encubren los estados mentales 
de las personas que sufren un trastorno mental. 
Es esta segunda hipótesis la que se defiende 
comúnmente cuando se dice que el tímido se 
decide bajo los efectos del alcohol, que el pa-
sivo se activa cuando consume cocaína, o que 
el opio aletarga la angustia. De hecho, durante 
tiempo, la psiquiatría académica pensó de esta 
segunda manera: el valium adormece los te-
mores y la intranquilidad, y los antipsicóticos 
calman y atrapan los estados nerviosos muy 
alterados mediante la inducción de cierto esta-
do de indiferencia, siendo esta la razón por la 
que sus descubridores los llamaran neurolépti-
cos. Esta disyuntiva no es una cuestión menor, 
ya que en la misma se dirime la misma noción 
de cura farmacológica en el trastorno mental y 
sustenta algunas de las bases de la utilización 
de los psicofármacos. Lo sorprendente, como 
indica Moncrieff, es que esta cuestión apenas 
haya sido tomada en consideración en las últi-
mas décadas, y haya desaparecido del interés 
clínico sin pruebas concluyentes en uno u otro 
sentido.
 Un segundo punto caliente que aborda este 
libro es la evaluación de resultados. Moncrieff 
se pregunta sobre los modelos de investiga-
ción desde donde se extrae la convicción de 
la eficacia de los psicofármacos en los estados 
de sufrimiento mental. Hoy los estudios alea-
torizados y controlados (ECA) son el estándar 
de oro del ensayo clínico. Este tipo de estu-
dios y otros existentes ¿Nos dicen todo lo que 
debemos saber a la hora de utilizar los psico-
fármacos a corto plazo? ¿Qué indican acerca 
del funcionamiento de los psicofármacos en 
un tratamiento a largo plazo? ¿Qué informan 
respecto a los beneficios y riesgos para la per-
sona que los va a tomar? Mientras desarrolla 
estos temas, también disecciona los estudios 
de eficacia basados en la discontinuación far-
macológica. Se trata de estudios que reclutan a 
personas estables bajo tratamiento farmacoló-
gico, y las incorporan de forma aleatorizada a 
un grupo que continúa con el fármaco o a otro 
que pasa a ser tratado con placebo, un produc-
to de apariencia similar, pero sin principio ac-
tivo, como azúcar o suero inocuo. Se pregun-
tará si estos ensayos mantienen en realidad un 
formato de doble ciego, o incluso si retirarle a 
una persona el fármaco para hacerle tomar un 
placebo, es en realidad una condición de trata-
miento placebo. Son cuestiones que plantean 
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interrogantes al núcleo mismo de los estudios 
de evaluación que soportan la práctica psico-
farmacológica actual.
 Un tercer punto clave del libro se centra en 
lo qué se conoce del tratamiento y lo qué ne-
cesita saber quien es expuesto al mismo. No 
resulta difícil llegar a la conclusión de que el 
paciente no suele estar suficientemente infor-
mado sobre el alcance y las limitaciones del 
uso del fármaco y del balance entre beneficios 
y riesgos del tratamiento. Centrándose en esta 
cuestión, la autora construye en los capítulos 
finales un discurso que alienta a los pacien-
tes a preguntar a su médico, y les sugiere las 
cuestiones clave sobre las que deben ser in-
formados. Se trata de las bases prácticas para 
un consentimiento informado real, que no de-
biera ser utópico para los pacientes mentales y 
sus allegados. Saber del tratamiento es impor-
tante para poder decidir llevarlo a cabo.
 La perspectiva de Moncrieff es pragmáti-
ca, rigurosa y exigente. Resume y recapitula 
los estudios existentes sobre eficacia y efectos 
adversos, a corto y largo plazo, de los psico-
fármacos, con sus posibles beneficios y ries-
gos. Dedica un capítulo a cada uno de los tipos 
principales: benzodiazepinas, antipsicóticos, 
antidepresivos, reguladores del ánimo, y esti-
mulantes en el déficit de atención en menores. 
Ilustra de forma clara y concisa lo que se co-
noce hasta la fecha sobre cada uno de ellos, 
con el propósito de facilitar información que 
ayude a tomar decisiones respecto al uso de 
los psicofármacos, que, concluye la autora, 
tienen su lugar en el tratamiento psiquiátrico, 
aunque muy diferente al de su uso actual. 
 Las pruebas mostradas en el libro y la po-
sición expresa de la autora sostienen que los 
psicofármacos tienen valor para los pacientes 
con sufrimiento mental. Aunque el uso actual 
de los mismos, para tantas personas y situacio-
nes y durante tanto tiempo, puede no estar tan 
justificado. Expone el valor de los psicofárma-
cos teniendo como fuente lo que los estudios 
indican, aunque también señala aquello que 
resulta desconocido, como el caso de la efi-
cacia a medio y largo plazo de los tratamien-
tos de mantenimiento. En el uso y el no uso 
de psicofármacos hay riesgos y beneficios, 
el equilibrio es complejo y delicado. La au-
tora nos confronta a esta importante cuestión, 
tanto para el clínico como para el paciente o 
usuario. Y quiere ser clara reseñando lo que se 
conoce de las ventajas e inconvenientes res-
pecto al uso o no de psicofármacos. A lo largo 
del libro se defiende el valor del acto clínico 
basado en las decisiones compartidas, y en ese 
sentido defiende que el paciente necesita la in-
formación para poder decidir, y sugiriéndole 
a este una decena de cuestiones sobre las que 
podría querer hablar con su médico.
 Los puntos claves que resaltamos de este 
libro y la información que vierte sobre ellos 
es posible que resulten chocantes a más de un 
clínico, que quizás querrá profundizar más 
leyendo The Myth of The Chemical Cure, la 
obra de la que en parte este libro es un resu-
men. Moncrieff maneja con soltura informa-
ción acerca de la naturaleza y resultados de los 
estudios básicos de psicofarmacología, como 
experta que es en esta área. Antes de publicar 
estos libros revisó en profundidad las prue-
bas existentes sobre el litio, los antipsicóticos 
y, junto al psicólogo Irving Kirsch, los anti-
depresivos, y sus publicaciones, en revistas 
científicas de prestigio sobre estos temas, se 
cuentan por decenas.
 Moncrieff no es una estudiosa e investi-
gadora que vive únicamente volcada en esa 
tarea. Ha mostrado también su compromiso 
social. Es una de las fundadoras del Critical 
Psychiatry Network, y colabora habitualmente 
con el movimiento de la recuperación como 
conferenciante, realizando estudios junto a 
pacientes y ex-pacientes, y oponiéndose de 
forma firme al tratamiento forzoso. Como edi-
tora ha publicado, junto a Rapley y Dillon, un 
libro emblemático en la colaboración de pro-
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fesionales y pacientes: De-Medicalizing Mi-
sery. Psychiatry, Psychology and the Human 
Condition. Teoría, saber y práctica, o quizás 
mejor: conocimiento para la práctica clínica y 
social.
 Este libro está escrito de forma sencilla, 
amena y directa, aportando datos e informa-
ción que raramente se suelen considerar en 
los libros de psicofarmacología al uso, y que 
pueden resultar de gran utilidad a clínicos y 
estudiantes. La presentación de la información 
está orientada para la toma de decisiones clí-
nicas. Creemos que los profesionales o estu-
diantes que se relacionan con la asistencia en 
salud mental se sentirán satisfechos con este 
libro, ya que su contenido les puede informar 
acerca de lo que se puede esperar o no de un 
tratamiento basado en fármacos.
 El libro se dirige también al público en 
general, y especialmente para aquellos que, 
bien por estar en tratamiento farmacológico 
o por que les ha sido propuesto, o por ser 
allegados o amigos de alguien que se en-
cuentre en esas situaciones, o simplemente 
por estar interesado en el tema, quieran dis-
poner de información sobre las pruebas que 
lo fundamentan y los riesgos y beneficios del 
uso de psicofármacos.
Miguel A Valverde y José A Inchauspe
 [Los autores de estos comentarios, son también 
traductores de este libro.]
víCtor HernánDez espinosa. Las psicosis. Su-
frimiento mental y comprensión psicodinámi-
ca. Herder Editorial. Barcelona, 2013. 352 pp.
 El autor nos presenta un muy valioso tra-
bajo dirigido a todo aquel interesado en la 
salud mental, pero de manera muy especial 
a aquellos que trabajando con psicóticos, ca-
rezcan de  formación psicodinámica, o para 
aquellos que, disponiendo de la misma, no es-
tén familiarizados en el trabajo con psicóticos.
 Parte de su experiencia como médico rural 
en un valle pirenaico, en que fue comprobando 
que de poco le valían todos sus conocimientos 
médicos, que explicaban el padecimiento or-
gánico de sus pacientes, si no conseguía com-
prender a las personas que venían a pedirle 
ayuda. De este modo tan sencillo y didáctico 
nos introduce en las claves del planteamien-
to kraepeliniano, basado en la suposición de 
desórdenes orgánicos subyacentes al sufri-
miento mental, y en la noción jaspersiana de 
comprensión.  Con un sólido conocimiento de 
las escuelas de psicopatología francesa y ale-
mana del siglo XIX, se adentra en el siglo XX 
sabiendo compaginar los principales avances 
psiquiátricos y psicoanalíticos.
 En el ámbito del psicoanálisis, y siempre 
tomando como referencia a los pacientes psi-
cóticos, presenta los principales aportes al 
respecto, primero y sobre todo, de Sigmund 
Freud, pero también con una importante co-
bertura de Melanie Klein, Wilfred Bion y 
Donald Winnicott. De la escuela británica 
también presenta algunas de las ideas de Her-
bert Rosenfeld y Donald Meltzer, y de la ame-
ricana, aportes de Otto Kernberg, Margaret 
Mahler y Harold Searles. Lo más interesante 
es que lo hace de un modo muy sencillo y di-
dáctico, para que el lector pueda captar muy 
intuitivamente las principales propuestas de 
los autores. Como resalta Rafael Herrera Va-
lencia en su introducción, Víctor hace gala de 
su proverbial «difícil facilidad», la virtud re-
servada a solo unos pocos de hacer fácilmente 
entendible lo muy complejo y difícil. 
 La estructuración del trabajo tiene su ori-
ginalidad. Aparentemente, y siguiendo el ín-
dice, presenta una estructura académica, con 
siete capítulos que abordan algunos de los 
conceptos clave en el trabajo con psicóticos. 
Son los siguientes:
 1.- Locura, mundo interno y transferencia.
425 
PARA LEER
 2.- Diagnóstico, explicación y compren-
sión psicodinámica de la psicosis.
 3.- El pensamiento psicótico.
 4.- El sufrimiento mental y la ansiedad.
 5.- Narcisismo y psicosis.
 6.- Patología del conflicto, patología del 
defecto y patología de la compensación.
 7.- Síndromes clínicos y organizaciones 
defensivas y patológicas de la personalidad.
 Sin embargo, la originalidad radica en que 
cada paso teórico que da, viene acompañado 
por la ilustración de un material clínico muy 
pertinente, que permite comprobar la trascen-
dencia en el trabajo con el paciente de lo ex-
puesto en la teoría. Así, y siguiendo las letras 
del abecedario, empieza con el caso clínico A 
y termina con el P. Todo el material clínico 
está expuesto con un gran respeto, sensibili-
dad y humanidad. 
 No queda más que invitar al lector a que 
compruebe por sí mismo la veracidad de lo 
expuesto en estas líneas.
Juan Francisco Artaloytia
DOCUMENTOS EN LA RED
 • Salud mental penitenciaria
 Nuevos modelos de atención a personas 
con trastorno mental, en el sistema peniten-
ciario
 En las XI Jornadas anuales de Fundación 
Manantial, bajo el título “Nuevos modelos, 
nuevos tratamientos, nuevos tratos” se ha 
querido reflexionar sobre una nueva forma de 
comprender los trastorno mentales en diferen-
tes ámbitos y, por consiguiente, intervenir con 
estas personas, “más allá del enfoque biologi-
cista”,  solo con el tratamiento farmacológico. 
Como ponentes han participado el presidente 
de la Asociación Mundial de Rehabilitación 
Psicosocial, AfzalJaved; el director de Psico-
logía Clínica de la Universidad de Liverpool, 
John Read; el psicoterapeuta del Departamen-
to de Psiquiatría de la Universidad de Bolzano 
(Italia), AlessandroSventtini; el profesor de 
Psicología Experimental en la Universidad de 
Manchester, Richard Bentall, y el profesional 
del Servicio Nacional de Salud Británico, Ru-
fusMay.
 Accesible en: http://www.webcastlive.es/
manantial2013/
 Fuera de Lugar
Documental sobre el problema de los en-
fermos mentales en prisión accesible 
en Youtube (http://www.youtube.com/
watch?v=EkBsmqtbD5E) 
 Curso Prisión, enfermedad mental y delito
 Curso celebrado en Madrid en noviem-
bre de 2012 y organizado por la Fundación 
Manantial y el Consejo General del Poder 
Judicial, tuvo como objetivos facilitar a los 
profesionales una formación actualizada 
y práctica sobre las relaciones entre salud 
mental e imputabilidad penal, facilitar las 
herramientas básicas necesarias para valorar 
una posible inimputabilidad penal, favorecer, 
en los casos de inimputabilidad, la adopción 
de penas alternativas y medidas de seguridad 
no privativas de libertad, facilitar los cono-
cimientos mínimos para el reconocimiento 
de comportamientos y síntomas que puedan 
ser señales de un trastorno mental, ofrecer 
la formación adecuada acerca de la respues-
ta penal, procesal y penitenciaria frente a la 
inimputabilidad, dar a conocer las medidas 
jurídicas, sociales y sanitarias existentes, 
